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１．コンサルテーションの役割
介護は，その人の心身状況に応じて，日々の
生活を支援し，その人を人生のレベルで自律的
な生活を過ごせるように支援をすることであ
る．ここで，生活とは，「日常生活を狭めず，過
去から未来まで継続的な時の流れにそったその
人の人生」（関谷，2016)???のことを言う．「利用
者，入居者，クライエントのみならず家族，職
員近隣の他人等，さまざまな人とのかかわり，
関係性の構築は対人援助者の生業である．介護
職は介護支援を中心としながらさまざまな“人”
と介護技術を活用しながらかかわる職である．」
（本調査の回答から）．介護活動は，利用者に対
する全人的な係わりである???．その一方で，介
護場面での対人支援活動は，他者に共感したり
同情したりすることで蓄積される共感疲労
（compassion fatigue）が生じやすい．
今日の介護活動の現場事情について，①仕事
を選んだ理由として，「働きがいのある仕事だと
思ったから」が 52.2％（最上位），②「今の仕事
を続けたい」が 65.5％」，「今の勤務先で働き続
けたい」が 57.5％ある一方で，③離職者の 74.8％
が勤務年数 3年未満，④平均勤続年数 5.0年，⑤
離職理由として「職場の人間関係」（25.4％）が
第 1になるとの報告がある（平成 27年度介護実
態調査，介護労働安定センター，2016)?????．こ
のような状況では，利用者や家族の状況を十分
に把握できるようになる前に退職する職員が少
なくない．前掲の報告書では，人材育成への取
り組みとして，「教育・研修計画を立てている」
との回答が多い．しかし，実際は日常的な業務
に追われ，利用者や家族への係わりかたの知識，
技術や経験の体得ができにくいという不満があ
る．
介護職員???のストレッサーとして，沢田
（2010)???は， 1）上司・組織とのコンフリクト，
2）利用者と家族とのコンフリクト， 3）報酬，
4）仕事の負担， 5）同僚とのコンフリクト，
6）公平性， 7）役割のあいまいさを指摘して
いる．また，林（2011)??は介護福祉士にストレ
スをもたらす要因の一つに，家族と職員の間に
高齢者理解や症状理解度に違いがあることを指
摘している．これらのストレッサーから，充実
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１）白梅学園短期大学
感が乏しく，利用者や家族との対応で悩んだり，
自分自身の心身のコントロールが困難になって
心理社会的に孤立したりする等の問題が生じて
いる．その他に，介護活動は変則勤務であるた
め，「伝える」「対応方法を統一する」等の継続
が難しい．多様な職種の資格を有する人たちが
働いているために，職場内での専門的知識や技
術レベルの個人差や人の捉え方の個人差も生じ
やすい．
ケア提供者のセルフケア方法の一つに，ケア
のネットワークを構築して用いることがある
（ブラマー，L.M.& ビンゲイ，M.L.,森田（編
訳），2005)??．その機能がコンサルテーションで
ある．上述したような介護活動の状況から，正
規あるいは非正規職員であれ，施設内外の専門
家への相談，特にコンサルテーションの機会が
職員支援の方法として重要になってくる．
コンサルテーションは，ソーシャルサポート
の一方法である．コンサルタントとコンサル
ティの相互作用を通して，コンサルティの職務
遂行上の不安を軽減したり，専門知識や技術を
修得することで問題解決を促進する能力を育て
たりするといった期待が持たれる．カウンセリ
ングはクライエント自身の問題を対象とするの
に対して，コンサルテーションはコンサルティ
を通して支援を必要とする人の問題解決をサ
ポートしていく．このほかに，コンサルテーショ
ンを行うことでコンサルティ自身の問題解決や
パーソナリティ成長が促されることもあろう．
コンサルテーション活動について，教育活動
や看護活動等の場面では多様な理解がなされて
いる．例えば，石隈（1999)??は，コンサルテー
ションを「異なった専門性や役割をもつ者同士
が子どもの問題状況について検討し，今後の在
り方について話し合うプロセス（作戦会議）」と
定義している．看護の領域では，「コンサルテー
ションは，ケア提供者が内外の資源を用いて直
面する自分の課題を解決していくプロセスであ
り，看護界において，専門看護師や認定看護師
の中心的な機能として発達している」（宇佐美ほ
か，2007)???と考えられている．寺田（2011)???
は，コンサルテーションの特色として， 1）コ
ンサルテーションとは別の分野の専門家との相
談活動である， 2）主に情報提供による相談活
動であるため，短時間の活動であることが多い
という 2点をあげている．また，宇佐美らは，
コンサルタント側のカテゴリー／ケア方法に関
するコンサルテーションのプロセスと成果の質
的分析として，ケア提供者の気がかりなことを
傾聴する，参加者同士の不安感および負担感の
共有を促すカテゴリーを設定している．
本報告では，コンサルテーションを「個人的・
社会的活動に必要な情報提供を基本とした支援
である」と捉えて，以下に実証調査報告を行う．
なお，このような意味でのコンサルテーション
は，カウンセリング，心理援助法やスーパービ
ジョンの機能と重複するところがある．
２．方法
ａ．調査の内容
社会福祉施設職員養成校教員や社会福祉施設
管理者を対象に，「介護職員を対象にするコンサ
ルテーションの課題と方法」について面接ある
いは文書による調査を実施した．質問の内容は，
1）取り上げられる問題， 2）支援として求め
られるシステム， 3）コンサルテーションの課
題， 4）その他，である．
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ｂ．調査対象者の人数と調査時期と調査手続き
調査対象者は，面接調査が 7名，文書依頼に
よる対象者は 4名（依頼 10名）の 11名であっ
た．調査は，2015年 4月から 2016年 7月に行っ
た．面接による聴取は，林が担当した．
ｃ．データの処理方法
調査を通して得られた記述内容は，KJ法（川
喜田，1970)??を用いて整理した．
ｄ．調査に際しての配慮事項
調査対象者には，本研究の目的，調査への協
力は自由意思であることや記述内容の処理過程
ではプライバシーを保持することを文書あるい
は口頭で説明した．記述内容の整理の際は，調
査協力者をコード化して匿名性を保持した．
３．結 果
調査で得られた記述内容を Tableに示す．質
問票の全ての項目に対して回答があったわけで
ないため，ここでは回答全体をまとめて整理し
た．ここでは，コンサルテーションの対象とな
る介護職員の課題を， 1）介護に関する専門知
識や技術の問題， 2）対人関係（利用者，家族
との関係，スタッフとの関係等）や職員の社会
的立場の問題に分類した．今回，「空間配置」作
業は行っていない．なお，Tableに示した記述文
は，調査協力者の記述をそのまま記載した．そ
のため，本文の表記法と異なる場合がある．
Table 記述内容
介護知識や技
術
1）介護知識や技術 ①介護技術については，一般的な介護技術活用の問題と up to
 
dateの技術の習得の問題とに分けられる．特に up to dateの技
術の取得については，同僚，先輩の指導と合わせて，組織的な
研修会や専門誌の役割となる．
②介護職員はその業務上，医療や看護，薬剤，リハビリテーショ
ン，社会制度など，要介護者と家族を取り巻く生活のあらゆる
面で専門的な知識・技術が必要になります．しかし，ここでコ
ンサルテーションを実施する場合の危険性として，介護職員が
助言・指導を受けることで，知識がないことに対する専門性の
低さ，実現可能性を持たない能力の限界に無力さや失望を感じ
てしまうことです．
③例えば要介護者に治療の必要性があると理解できても，医療行
為に制限があるため，介護職員の立場ではできないことに失望
して，治療できる看護師の資格を取り直したり，リハビリ関連
の専門職になるためにやり直すなど，介護を離れていく．
2）介護活動の理解 ①求められるのは社会生活を機能させるためのマネージメント
だったり，コーディネートです．介護の知識・技術によって「つ
なぐ」ことの実践です．したがって病気である，治療が必要で
ある，何らかの制度を活用する状況にあることをアセスメント
して，他の専門職に「つなぐ」能力です．この「つなぐ」ため
にコンサルテーションが必要なのであり，他の分野の知識・技
術を取得する場ではないことを確認すべきです．
②介護は看護とも，リハビリとも違う，生活全般，その質（価値）
に関わる独自の専門職であるという認識を深めていく必要性で
す．そのことおろそかにして他の専門職の助言・指導は逆効果
になりかねません．介護とは何か．その教育こそ，改めて求め
られている課題ではないかと思います．
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③コンサルテーションは必要ですが，介護職者の退職が多く，な
り手の少ない現状では，その実施に危険が伴うことも把握して
おかなければならないのではないか．つまり，その前提に介護
は看護とも，リハビリとも違う，生活全般，その質（価値）に
関わる独自の専門職であるという認識を深めていく必要性で
す．そのことおろそかにして他の専門職の助言・指導は逆効果
になりかねません．介護とは何か．その教育こそ，改めて求め
られている課題ではないかと思います．
④介護は誰にでもできる仕事ではない．ましてや”優しい人”な
らばできるという職種ではない．個人の専門技術，情報，知識，
経験，体力個性．感性を十分に活用しながら，同職種，他職種，
フォーマル，インフォーマル，様々な社会資源を活用しながら
他人へかかわらせていただく．
3）教育研修活動 ①対応困難事例についての示唆，指導では，即時の援助が求めら
れる場合がある．
②離職率の低い職場では以下の条件がみられる． 1）施設や事業
所，法人の理念や基本方針が明確である．利益だけを考える事
業所は職員が育たない， 2）キャリアパスを明確に打ち出して
いる．どれくらいのキャリアを積めば職位や給与が上がるか，
資格取得に対して職員を支援できる体制があるか， 3）新人研
修の実施（就職後 2-3日くらいは先輩について仕事をするが，
あとは独り立ち，夜勤もすぐに入れられるところが多い）， 4）
職員研修の定期的な実施．
対人関係や職
員の社会的立
場
1）利用者，家族へ
のかかわり
①基本的かかわり方について．接し方，言葉遣いなど．
②症状，問題に対して．迷惑行為，暴言へのかかわり，利用者の
死の打撃など．
2）スタッフとのか
かわり
①マネージメント．多様な職種経験も様々な対象とのかかわり．
リーダーシップ，PM理論，産業組織心理学関係が参考になった．
②人間関係．スタッフ間のかかわりについて．カウンセリング的
なかかわりが役立つ．特に良心的な人こそ悩み，その痛みに疲
れるという指摘があった．
③いつでも相談できる体制がある．
④管理職は職員の意見を聞こうと努力している．
⑤職員対象の個別面談の定期的実施．
⑥コンサルテーションを行うシステムが不十分であったり，オー
プンでなかったりすることがあり，一般スタッフの中で解決策
を模索することがある．発生する問題が「生活」であるので，
多くの場合，日常的に生じる出来事に由来する．特に夜間のコ
ンサルテーションの機会が課題となってくる．
3）自己のコント
ロール
①自己コントロールのための特にリラクセーションの方法につい
ての紹介．
4）社会的立場 ①介護職員の人材不足が深刻なために，無資格，非正規であって
も採用される．福祉に特に興味がない人や，福祉に向かない人
も採用される現実がある．特に非正規職員の離職率の高いこと，
待遇，雇用の不安定さ，求められる職務内容の多様さと重さ，
少しでも良い条件のところに転職するという問題がある．
②どんなに素晴らしいことを言い，目指しても，国が基準とする
人員配置ではなく，実際に目指すべき介護を行うために職員が
揃っていなければ，在職者への負担の軽減に繫がり難いのでは
ないか．
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４．考 察
ａ．介護知識や技術
１）介護知識や技術
②の「ここでコンサルテーションを実施する
場合の危険性として，介護職員が助言・指導を
受けることで，知識がないことに対する専門性
の低さ，実現可能性を持たない能力の限界に無
力さや失望を感じてしまうことです．」は，コン
サルテーションを経験する機会があったとして
も，コンサルティングを受ける対象の準備性や
タイミングが問われるという指摘と思われる．
職員自身がコンサルテーションを受ける段階に
あるのか，コンサルテーション等の必要性を自
覚しているのか，自発的にコンサルテーション
機会を求めているのか否かがコンサルテーショ
ンの実施効果を左右する．いつ，誰が，どのよ
うな形でコンサルテーション機会を持つのか，
その適切なタイミングを見極めるには，本人の
希望を尊重するとともに管理職や上司の日頃の
行動観察や状況判断力が問われる．沢田
（2010)???は，介護職員のストレッサーの一つ
に，「上司・組織とのコンフリクト」を挙げてい
る．職員と上司との良好な人間関係を構築する
ことで，ストレスを軽減するだけでなく，適切
なコンサルテーション機会のタイミング把握が
できるようになるであろう．
継続的に介護知識や技術の学習を進めたり，
これらの知識や技術を実践したりする際には，
職員の意欲が重要になる．受身ではなく，興味
を持って自発的に介護活動を行ったり，自己の
能力開発や成長を目指してコンサルテーション
等を受けたりすることで，内発的動機づけが高
まり，その後も豊かな経験を重ねていくことが
期待できる．達成感を通して自己効力感が高
まって，更なる支援活動につながる．専門的か
つ up to dateな知識や技術の伝達だけでなく，
職員の内発的動機づけを高めるようなコンサル
テーションが知識や技術修得にも有効になろ
う．
２）介護活動の理解
利用者やその家族らは，職員個々への期待だ
けでなく，施設全体への期待があると思われる．
そこでは，職員の支援活動の他に，組織として
支援活動が機能しているかも問われる．
介護施設には，多様な職種の職員が勤務して
いる．①の記述は，他の専門職との連携を指摘
している．他職種との連携だけではなく，同じ
職種内でも「つなぐ」ことは重要である．施設
職員には，経験豊富な職員もいれば，まだ経験
の浅い職員もいる．日常業務の中には，得意な
支援もあれば得意でないものもあるだろう．も
し後者であれば，職員のチームワークで補って
いく．経験不足や不得手なために助けられるこ
とから職員が学習をし，職員個々の学習を通し
て組織全体も成長することがあろう．これが協
働作業である．協働作業によって介護活動全体
が豊かなものになっていくであろう．
自分の能力を活かすとともに，組織と構成員
の力を活かし合っていくことを日々努めていく
ことが，介護職員個人の資質向上だけでなく，
組織力を向上させる．これらが合体することで，
利用者らの期待に一層応えられるようになるだ
ろう．
②や③は，この領域でコンサルテーション等
の研修機会の必要性は認めつつも，現状，コン
サルテーション実施の前提条件整備の方がより
重要であることを述べているものと考えられ
る．
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３）教育研修活動
①の「即時の援助」を行うことで，助言を受
けた側は不安の軽減と安心感の獲得が期待でき
る．プログラム学習の実践である．助言者への
信頼感だけでなく，自分が施設の一員という自
覚を促す働きをするであろう．さらに，これら
が業務への内発的動機を高めていくであろう．
安心できる職場環境は，職員に有益であるだ
けでなく，利用者の安心感の高まりに寄与する
ことが期待できる．「即時の対応」は大がかりな
コンサルテーションでなくとも，タイミングよ
くサポートをすることの有効性を述べていると
思われる．
神成（2016)??は，ケアが一区切りつくと，介
護スタッフがスマホを短時間で利用者の今の状
態を入力する，それにより経験の浅い介護ス
タッフが仕事と判断に自信がついて新人研修に
役立つという事例を報告している．細目に記録
を取ること，入力作業をすることで行動内容が
整理できる，さらに，必要に応じて記録を基に
助言が受けられるために自信の形成が促進され
ていくであろう．
ｂ．人との係わりについて
介護職員の業務は，職務上，自己の感情を管
理することが課せられるという意味で感情労働
である．また，共感疲労が伴いやすい．そのた
め，知識のみならず対人関係についての基本的
トレーニングが必要になる．
１）利用者，家族へのかかわり
①と②は，コンサルテーションを受ける際に
修得して欲しい内容を記述していると考えられ
る．その意味で，「介護の知識・技術」に通じる．
人は，問題の原因や対策が見出させないと不安
になる．特に利用者やその家族との人間関係を
良好な状態に保つために継続的なサポート体制
が望まれる．「利用者とその家族とのコンフリク
ト」が職員のストレッサーの一つに挙げられて
いる（沢田)???．職員へのこの種のサポートを行
うことが，職員だけでなく利用者らへの間接な
サポートとして機能することが期待される．
職員は，利用者の死に直面することで心理的
打撃を受けることもあろう．その際も適切なサ
ポートを行うことで，当該職員の職務意欲を保
持・向上することができると思われる．
２）スタッフとのかかわり
③，④と⑤の記述は，大きなコンサルテーショ
ンの機会がなくても，継続的即時支援的なサ
ポートを行うことでコンサルテーションに準じ
る機能が期待できることを示す意見と思われ
る．このような場面では，カウンセリング的な
係わり方が有効になる．サポート側は傾聴をす
るとともに，相談を持ちかけた職員の気持ちの
整理ができるような雰囲気づくりが望まれる．
相談依頼者は気持ちを整理することで，自分が
抱えている問題点が明確になる．さらに，向き
合う人に分かり易く話をするために，話す内容
を整理する過程で，一層自分の状態や自分自身
について気づくことができるからである．
３）自己のコントロール
介護業務は，身体的，心理的，社会的に負荷
（重圧）がかかりやすい．こころの側面において
は，不安や不満を単なる抑圧，抑制するのでは
なく，発展的な対処の獲得が求められる．
①は，コンサルテーション等の学習機会を通
して自己コントロール能力を育成する必要性を
述べている．その有効な対処法として，リラク
セーション，アサーション・トレーニング，認
知行動療法といった自己コントロール法があ
る．
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緊張は，そのすべてを弛緩すればよいのでは
ない．ストレス対処について，ストレーベル
（1983)???は，緊張がまったくないのは緊張しす
ぎる場合と同じで，自分の能力を十分に発揮で
きない，適度の緊張は必要だと述べるとともに，
「心は緊張，体は平静」を理想状態とみなした．
彼は，この理想状態を形成するために，QR
（Quieting Reflex：緩和反応または緩和反射作
用）という，呼吸法や筋緊張緩和学習，イメー
ジ学習等から構成される実践法（部分的には自
律訓練法と類似する内容を含む）を提唱した．
これは，張りつめた心をその時のストレスに応
じてギアチェンジをしようとするものである．
状況に応じて自己の気持ちを自在にコントロー
ルする能力が求められる．
５．介護活動におけるコンサルテーショ
ンの課題
支援者が注意したい事項の一つに，「問題を一
人で抱え込まないこと」がある．問題に直面し
た時は，早い時期に上司，同僚，コンサルタン
トやカウンセラー等の信頼できる人に相談をし
て問題解決を図ることが望まれる．相談依頼を
するにあたり，話を聴いてもらう人に自らの状
況をよく知ってもらえるように自分の頭の中で
相談内容を整理し言語化する．相談場面では，
話を聴いてもらうことで相談者の気持ちが落ち
着いていく他に，自分と異なる考え方や多くの
情報を知ることができる．このようなプロセス
を経て自分の視点に客観性を取り入れ，問題解
決に向けて支援者としてのこころの準備が整え
られる．例えば，渡辺（2004)???は，老人保健施
設における心理コンサルテーションは，他職種
チームの持つシステム上の問題を明確にするこ
とで広義の心理的ケアの質的向上に寄与すると
述べている．日常的なストレスマネジメントの
試み???もコンサルテーションとしての機能を
果たしている．
今回の調査では，「介護職員に対するコンサル
テーションの必要性は，その仕事が要介護者の
生活全般に関わるため重要な意味を持つ．その
ため，各種専門家からの助言・指導は介護職員
に有効である．しかし，その一方で危険性も同
時に把握しなければならない．コンサルテー
ションの係わりによっては，介護職員であるこ
との無力感・失望感を強化する」「独自の専門職
であるという認識を深めていく必要性です．そ
のことおろそかにして他の専門職の助言・指導
は逆効果になりかねません．」という，コンサル
テーションの危険性や弊害を指摘する記述が見
られた．また，「介護とは何か．その教育こそ，
改めて求められている課題ではないかと思いま
す．」との指摘もあった．
業務上の問題で相談にのってもらったり意見
交換をしたりすることは，継続的かつ即時支援
につながる．このような機会を通して介護職員
の専門的な知識・技術や心理的ケアが随時図ら
れていく．しかし，上司や同僚らに相談しても
直面している問題の解決が難しい場合は，自分
と異なる専門性や役割にある人からのコンサル
テーションを受けることが有効になる．
コンサルテーションは，コンサルティを通し
て要支援者の問題解決をサポートするもので，
コンサルティ自身の問題解決を主たる目的とは
していない．しかし，コンサルテーションを行
うことでコンサルティ自身の問題解決やパーソ
ナリティ成長が促されることが期待される．コ
ンサルテーションは自己開示の役割を果たす．
佐藤（2004)??は，自己開示は適応につながると
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指摘している．
コンサルテーションを実施する場合は，ただ
これを実施すればよいのではなく，実効的な内
容をタイミングよく提供していく必要がある．
さらに，コンサルテーションの実施目的がコン
サルティ側の知識や技術の修得を目指すだけで
なく，むしろ，既に自分が持っている知識や技
術を有効に利用していくことができるサポート
内容が必要であろう．そのような意味で，コン
サルタントがコンサルティの立場，経験，ニー
ズや人間性を尊重するといった心理的な配慮が
求められる．
注
1．介護者がソーシャルワーカーとして活動する基礎
支援技術は， 1）ソーシャルケースワーク， 2）ソー
シャルグループワーク， 3）コミュニテイワークで
ある（星野，2008)??．
2．③を除く意識調査項目の出現率は，複数回答有り
の中での数値である．
3．介護職員は，介護福祉士を基本とする．あわせて，
ホームヘルパー等訪問介護に関わる職業人を含む場
合がある．本稿では，訪問支援職員も含める．
4．Ota& Takeda（2016)??は，職場での自由参加の
プログラムとして以下があげている． 1）認知的再
構成， 2）アサーション， 3）リラクセーション，
4）アンガーマネジメント， 5）自己強化．
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付録
本報告で用いた調査票を以下に示す．
介護職員に対するコンサルテーションについて
介護の現場では，ベテランになる前に辞める職員が
少なくありません．そのため後進の指導が停滞すると
いう現実があります．また仕事に追われて，利用者や
家族についてのかかわり方についてのノウハウを体得
することができにくいという不満もみられます．その
ため，当面する課題を乗り越えていくという仕事の面
白さを実感できない人，利用者や家族との対応で悩む
人，自分の心身のコントロールに難しさを感じる人，
実質的に孤立している人等も少なくありません．
そのようなことから，正規，非正規，また多様な職
種の介護関係の職員についての相談，特にコンサル
テーションの機会が有力な支援の方法になると考えら
れます．またコンサルテーションには，職場の内外と，
公式，非公式のシステムが想定されます．
介護職員についてのコンサルテーションについて，
以下の点についてお考えをお聞かせいただければ幸い
です．
1)コンサルテーションとして取り上げられる問題に
ついて．
2)どのような公式，非公式のシステムや機会が支援
として考えられえるでしょうか．
3)介護職員を対象とするコンサルテーションの課
題．
4)その他，お気づきのこと．
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